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Los concheros del mesol´ıtico y el neol´ıtico portugue´s constituyen una ventana u´nica para el estudio de
la transicio´n entre ambos periodos, por la existencia de una continuidad cronolo´gica en el poblamiento de
la zona, apareciendo yacimientos a menos de 10Km de distancia. Pero adema´s, en el caso de los mesol´ıticos,
constituyen un tipo inusual de yacimiento, al estar formados por montan˜as de conchas marinas, llegando
a tener ma´s de tres metros de altura. Esto demuestra una forma de subsistencia basada en la explotacio´n
intensiva de recursos concretos, lo que provocar´ıa cierta sedentarizacio´n del grupo, al no necesitar moverse
por el entorno buscando un amplio rango de recursos. Esta sedentarizacio´n, por tanto, al contrario que
en otros muchos lugares de transicio´n, no ser´ıa una caracter´ıstica propia del paso al neol´ıtico en la zona,
como ocurre en otras culturas como el natufiense (Bar-Yosef et al., 1971). Adema´s, y en concreto para
este trabajo, nos permite analizar diferencias bioarqueolo´gicas en dos sociedades cuya mayor diferencia
es la dieta, pero no la movilidad del grupo.
Por otra parte, la importancia de estos yacimientos es la rica coleccio´n de restos humanos que han
aportado, que permite poder hacer estimaciones y estudios etad´ısticamente sostenibles, sin hacer conje-
turas sobre menos de diez individuos, como otros yacimientos de la e´poca nos obligan a realizar.
Por todo ello, la posibilidad de estudiar esta coleccio´n constituye un privilegio y una oportunidad para
poder contestar preguntas que en otras no son planteables, y poder arrojar algo de luz a un momento






En ese estudio se analizara´n los restos o´seos humanos localizados en varios yacimientos del mesol´ıtico
y el neol´ıtico inicial de Portugal, en concreto de los sistemas de concheros de las zonas de los r´ıos Muge
y Sado. Muchos de estos yacimientos fueron excavados a finales del siglo XIX y principios del XX, y las
colecciones antropolo´gicas se depositaron en el Museo Geolo´gico de Lisboa.
All´ı, en un almace´n en el a´tico, se almacenan decenas de cajas con huesos, identificadas por yacimiento,
pero sin datos exactos de su localizacio´n ni un inventario pormenorizado de los restos. Para nuestros
objetivos, nos centramos u´nicamente en restos craneales. En la mayor´ıa de las ocasiones fue imposible
relacionar los cra´neos con sus mand´ıbulas, por lo que el ana´lisis de estas fue secundario.
Por el poco tiempo disponible y la falta de medios, se decidio´ analizar u´nicamente cra´neos, dando
preferencia a aquellos que estuvieran ma´s completos. Al ser imposible abarcar toda la coleccio´n, se estudio´
una muestra de cien individuos, 58 de yacimientos Mesol´ıticos y 42 del Neol´ıtico incial.
2.1. Los Yacimientos
Las poblaciones proceden de los yacimientos arqueolo´gicos de Amoreira, Arruda, Cabec¸o da Moura,
Cova da Onc¸a, Lagar, Moita do Sebastiao y Zambujal.
Amoreira Se trata de un conchero situado en el margen del r´ıo Muge. La primera excavacio´n data
de 1892, pero en la actualidad de sigue excavando. Las pruebas radiocarbo´nicas realizadas en restos
humanos y en carbones vegetales arrojan unas fechas de 6902± 331 cal.BP a 7897± 319 cal.BP, por lo
que se encuadra en el Mesol´ıtico de la zona(Meiklejohn, 2009).
Arruda Otro conchero del r´ıo Muge, cercano a Amoreira, cuya primera excavacio´n data de 1865, y
la u´ltima del an˜o 2000. Sus fechas son 5914± 319 a 8343± 102. Se consideran Mesol´ıticas (Meiklejohn,
2009).
Cabec¸o da Moura Neol´ıtico, con fechas radiocarbo´nicas del 6869±24 al 5594±132(Lubell et al., 1994).
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Cova da Onc¸a Conchero localizado en el r´ıo Magos, a unos 10-15Km de los concheros de Muge. Se
empieza a excavar en torno a 1880. So´lo tenemos una datacio´n radiocarbo´nica de 7740± 50 cal.BP. Es
Mesol´ıtico (Meiklejohn, 2009).
Lagar Yacimiento fechado en el neol´ıtico, 6144±136(Lubell et al., 1994).
Moita do Sebastiao Otro conchero del r´ıo Muge. Sus primeras excavaciones comienzan en 1863. Las
fechas tomadas en carbones vegetales y restos humanos lo datan entre los an˜os 8207±349 y 7665±57
cal.BP. Se encuadra en el Mesol´ıtico(Meiklejohn, 2009).
Zambujal Se trata de un yacimiento del neol´ıtico incial, fechado en 4989±262. La primeras excavaciones
se realizaron en 1932(Lubell et al., 1994).
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2.2. Estudio antropolo´gico preliminar
Como se comento´ anteriormente, sobre la poblacio´n total de individuos recogidos durante las exca-
vaciones de los diversos yacimientos se tomo´ una muestra de cien individuos, a los que se les recogio´ los
datos que aparecen en la ficha del ape´ndice B, para no so´lo determinar si presentaban las situaciones
patolo´gicas que busca´bamos, sino tambie´n para poder observar el sexo y la edad aproximadas de cada
individuos, con el fin de entender la estructura social de la muestra y la incidencia de las patolog´ıas segu´n
grupos de edad. Un resumen de los datos obtenidos aparece en la siguiente tabla:
Cuadro 2.1: Resumen de los datos antropolo´gicos de la muestra estudiada
MESOLI´TICO NEOLI´TICO
TOTAL 52 48
SEXO MUJERES 35 (70 %) 27 (57.4 %)
HOMBRES 7 (14 %) 4 (8.5 %)
INDETERMINADOS 8 (16 %) 16 (34 %)
EDAD INFANTIL 1 (1.9 %) 3 (6.3 %)
ADULTO JOVEN 16 (31 %) 5 (10.6 %)
ADULTO INDETERMINADO 34 (66 %) 39 (82.9 %)
CRIBRA CASOS TOTALES 5 (17.24 %) 9 (27.7 %)
CASOS INFATILES 0 (0 %) 1 (33 %)
CASOS ADULTOS 5 (10 %) 8 (18.8 %)
H. PORO´TICA CASOS TOTALES 8 (21 %) 2 (5.2 %)
CASOS INFANTILES 0 (0 %) 0 (0 %)
CASOS TOTALES 8 (16 %) 2 (4.5 %)
Podemos apre-
ciar varios detalles curiosos, comenzando por la enorme desproporcio´n de individuos considerados como
femeninos respecto a los masculinos en ambas poblaciones. Sobre este detalle volveremos ma´s adelante.
Tambie´n la mayor parte de los individuos se encuadran en lo que hemos considerado Adulto indetermi-
nado, considerando a estos como aquellos cuya edad en el momento de la muerte era mayor a 20 o´ 22
an˜os. En cuanto a la incidencia de la cribra orbitalia y de la hiperosto´sis poro´tica, podemos apreciar un
ligero aumento de la primera en el paso del mesol´ıtico al neol´ıtico, y como por el contrario la segunda
disminuye. Sin embargo, estos datos no se deben tomar como fiables para el conjunto de la poblacio´n por
dos detalles importantes, el relativamente bajo nu´mero de individuos estudiados, y sobre todo los pocos
individuos sobre los que se ha podido observar las patolog´ıas, por faltar aquellos elementos donde esta´s
se situ´an. De este modo, de la poblacio´n mesol´ıtica so´lo 29 de los individuos conservaban las cuencas
para observar la presencia de cribra, y 38 la superficie de los parietales para poder buscar hiperostosis
poro´tica. En la poblacio´n neol´ıtica eran 33 y 38. Au´n as´ı, la presencia de cribra es significativa.
Isotop´ıa y dieta En un art´ıculo publicado en 1994 se analizaron las mismas poblaciones realiza´ndose
estudios de iso´topos estables para realizar un estudio de su dieta (Lubell et al., 1994). Los datos se pueden
observar en las gra´ficas 2.1 y 2.2. Co´mo se puede apreciar, durante el paso del Neol´ıtico al Mesol´ıtico hay un
descenso en el consumo de carne, aumentando la presencia de recursos vegetales terrestres, en detrimento
del consumo de elementos marinos. En general, las poblaciones mesol´ıticas se pueden encuadrar en una
dieta omn´ıvora casi carn´ıvora, con una enorme importancia de los recursos marinos, mientras que en
el neol´ıtico la dieta es esencialmente herv´ıbora y terrestre. En los concheros mesol´ıticos, la presencia de
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berberecho comu´n es la ma´s importante, habiendo tambie´n restos de conejo, ciervo rojo y jabal´ı. Tambie´n
aparecen ostras y lapas. Durante el neol´ıtico, aunque con mucha menos importancia, han aparecido restos
de mejillon y tambie´n de lapas(Lubell et al., 1994).
Figura 2.1: Ratios de Iso´topos del Carbono y Nitro´geno, tomado de (Lubell et al., 1994)
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Figura 2.2: Gra´fico de muestra de diferentes dietas. M= Marino, T= Terrestre, A= Acua´tico,
H=Herb´ıvoro, O= Omn´ıvoro, C=Carn´ıvoro. Tomado de (Lubell et al., 1994)
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Capı´tulo3
SOBRE LA CRIBRA ORBITALIA
3.1. Hipotesis sobre el origen de la Cribra Orbitalia
Como se ha explicado anteriormente, una de las partes fundamentales del presente trabajo es el estudio
de la Cribra Orbitalia en las poblaciones Mesol´ıticas y Neol´ıticas Portuguesas. Pero antes de centrarnos
en esos resultados concretos, es necesario hablar sobre dicha patolog´ıa, y sus posibles causas.
La Cribra Orbitalia consiste en una serie de porosidades en la pared o´sea de las cuencas oculares, por lo
general en su parte superior, llegando dichos poros a unirse y a formar canales o surcos. Esta patolog´ıa
fue descrita ya en el siglo XIX, y en su mayor parte los ejemplos conocidos provienen de poblaciones
arqueolo´gicas, por los problemas para su deteccio´n radiolo´gica derivados de su localizacio´n, y por la
costumbre de respetar las cuencas oculares en la realizacio´n de autopsias. Es por ello que las causas que
provocan estas lesiones sean aun motivo de controversia y discusio´n en el mundo acade´mico (Campillo,
1994).
Tradicionalmente se ha relacionado la cribra con anemias. Este termino engloba una serie de enfermedades
y anormalidades en la estructura o la forma de los glo´bulos rojos, que dificultan su trabajo de transporte
de ox´ıgeno por el cuerpo. Las causas de estas pueden ser multiples, desde un origen gene´tico hasta la
ausencia de nutrientes esenciales en la dieta(Ortner, 2003). Son los problemas que aparecen en las labores
de transporte de gases en la sangre los que provocan la reaccio´n en el cuerpo de expandir la me´dula o´sea
donde los glo´bulos rojos se generan, localizada en las cuencas durante la infancia del individuo. Dicha
expansio´n llega a afectar a la tabla del hueso, provocando las porosidades de dentro hacia fuera. (Ib´ıdem)
De las mu´ltiples causas de anemia conocida, la que ma´s intere´s ha provocado en el a´mbito arqueolo´gicogico,
y con la que tradicionalmente se ha relacionado la cribra, es la falta de hierro, que provoca problemas en
los globulos rojos(Krenzer, 2006). En el compendio anteriormente citado de Krenzer, es la u´nica causa
que aparece reconocida para la anemia y para la propia cribra, aunque el propio Ortner se muestre muy
cauteloso en realizar dicha relacio´n.
Aun as´ı, otros autores consideraron que esta explicacio´n no era lo suficientemente fuerte, por lo que
desarrollaron algunas hipo´tesis alternativas. Ya Ortner hablaba de una posible influencia de la malaria
en una mayor incidencia de talasemia, una anemia de or´ıgen gene´tico que provoca una deformacio´n de
los glo´bulosbulos rojos, lo que dificulta su infeccio´n por parte de los para´sitos responsables de la malaria.
De esta forma en las poblaciones en un entorno de malaria ende´mica se provoca una presio´n positiva
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hacia esta enfermedad, aumentando su ı´ndice de incidencia a niveles muy superiores a los presentes en
una poblacio´n sin malaria, en los cuales los portadores de talasemia no presentan ninguna ventaja frente
al resto de los individuos, y si problemas de salud relacionados con la enfermedad(Ortner, 2003)
Otra relacio´n con enfermedades parasitarias la establecen Holland y O’Brian (Holland and O’Brien, 1997).
Segu´n estos autores, la disminucio´n de hierro en la sangre podr´ıa ser una forma de combatir los para´sitos
intestinales por parte del cuerpo, y por tanto la cribra ser´ıa un indicador de la presencia de dichos para´sitos
en la vida de la poblacio´n. Rechazaban la teor´ıa de un origen diete´tico en los bajos niveles de hierro en
sangre por la poca importancia que la dieta parece tener en estos niveles salvo en casos de desnutriciones
muy severas.
Y en el an˜o 2009 aparece un nuevo art´ıculo que supone una revolucio´n en el camino de la comprensio´n
de las causas de la cribra, firmado entre otros por el fallecido Philip Walker(Walker et al., 2009). En
e´l, desestima totalmente la idea de que las anemias de de´ficit de hierro sean las responsables de la
cribra orbitalia, por la necesitad de unos niveles adecuados de hierro en el cuerpo para poder realizar
la eritropoyesis o generacio´n de glo´bulos rojos, siendo esta la causante de la expansio´n modular cuando
la demanda de globulos rojos es mucho mayor de lo normal. De esta forma, todas las teor´ıas anteriores
quedan obsoletas, ya relacionen el de´ficit de hierro con cuestiones diete´ticas o parasitarias.
Es por eso que plantea otras opciones, como una falta de vitaminas B12 y B9, causante de otro tipo de
anemia, la megalobla´stica, la cual si que podr´ıaa haber causado las lesiones. Sobre esta carencia vitamı´nica,
explica que se han registrado casos en nin˜os contempora´neos, con dietas estrictamente veganas por motivos
religiosos. Otra posible causa ser´ıaa una falta de estas vitaminas en la leche materna, causada por algunos
tabu´s culturales hacia el consumo de alimentos animales por parte de mujeres embarazadas, registrados
por antropo´logos en algunas culturas. (Ib´ıdem)
Otra posible causa para la falta de vitamina B12, y por ello para la anemia megalobla´stica, son las
infecciones parasitarias por parte de organismos como el enterobius. Esta relacio´n es conocida en el
a´mbito me´dico, y la presencia de dicha anemia es considerado un signo de diagno´stico de algunas de
estas infecciones (Gasco´n Brustenga, 2001). Walker y sus colaboradores plantean au´n otra posible causa
para la cribra, la presencia por traumatismos o por escorbuto provocado por falta de vitamina C, de
hematomas dentro de las o´rbitas oculares, los cuales provocan lesiones en el periostio de la cuenca con
formas canaliformes, las cuales ser´ıan lo que denominamos cribra orbital. (Ib´ıdem)
Obviamente, para poder sustentar esas teor´ıas, es necesario estudiar alguna poblacio´n humana para poder
comprender la incidencia de la cribra en ese grupo humano. En ese art´ıculo, se estudian los ancestros de
los indios Pueblo actuales, aquellos que viv´ıan en el momento del contacto con los europeos, cuya dieta
depend´ıa totalmente del maiz, con un peso de entre un 70 % y un 90 % de la ingesta total de calor´ıas
provenientes de esta planta. Un hecho a destacar es la alta incidencia de la cribra en su poblacio´n, con
ı´ndices de hasta un 88 % en subadultos en algunos momentos. Sin embargo, los restos con escorbuto
reconocible no llegan al 3 %.
Consideran que esta cultura hab´ıa sobreexplotado los recursos naturales de las zonas en las que viv´ıan,
con ausencia de grandes animales para cazar, pero si hab´ıan desarrollado la domesticacio´n de algunos
animales de menor taman˜o, como el pavo, cuyos restos aumentan en importancia en los yacimientos. En
cuanto a sus condiciones de vida, habitaban poblaciones totalmente sedentarias, con una gran cantidad
de pavos dome´sticos compartiendo las viviendas con los seres humanos, lo que provocar´ıa de manera
habitual la contaminacio´n de la comida y el agua de beber. Durante el siglo XX, esto fue un problema
habitual en los poblados de sus descendientes, sobre todo la contaminacio´n del agua potable por una
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mala evacuacio´n de los excrementos humanos y animales, los cuales se depositaban en las plazas y las
calles, y en e´poca de lluvias contaminaban pozos temporales que se formaban en los alrededores de los
poblados, y de os cuales beb´ıan. Las diarreas, enfermedades gastrointestinales e infestaciones parasitarias
eran extremadamente comunes, como se puede apreciar de numerosos escritos de me´dicos y antropo´logos,
horrorizados por dichas condiciones sanitarias. (Ib´ıdem)
3.2. Diversas poblaciones con Cribra Orbitalia
Antes de proceder a describir la incidencia de esta lesio´n sobre nuestra poblacio´n de estudio, trataremos
de arrojar algo ma´s de luz a las posibles causas de la misma. Para ello se han recopilado los datos de
diversas poblaciones de varias partes del mundo.
La tabla con los datos completos recopilados se puede encontrar en el ape´ndice A. Se trata de un total
de 43 poblaciones de Europa, Ame´rica, Asia y A´frica, todas las cuales presentan incidencia de cirbra
orbitalia, pero en un ı´ndice variable. La propia composicio´n demogra´fica de las mismas tambie´n var´ıa
sustancialmente, y de aquellas de las que se dispon´ıan datos se aclaro´ cual era el porcentaje de individuos
subadultos y adultos, y el ı´ndice de casos de cribra en cada grupo de edad.
Otros datos recopilados son la cronolog´ıa de la poblacio´n, el pa´ıs de procedencia, su sistema econo´mi-
co (cazadores-recolectores, horticultores, agricultores-ganaderos), el tipo de asentamiento (campamento,
aldea o urbano) y los sistemas sociales(Kottak, 2011):
Bandas: Pequen˜as unidades mo´viles, caracter´ısticas de sociedades cazadoras recolectoras. Pueden
ser no´madas o semino´madas, y pueden juntarse de manera regular con otras bandas con el fin
de realizar intercambios econo´micos y poblacionales con otras bandas con las que se encuentran
emparentados. Ser´ıa el caso de la estructura tradicional de los Inuit.
Tribu: Se suelen organizar en aldeas fijas, de mayor nu´mero que los campamentos de las bandas, y
presentan ya una economı´a productora de alimentos, horticultura o pastoreo.
Cacicazgo: Una organizacio´n social en la que se articulan grupos sociales de mucho mayor taman˜o
que en las tribus, ya que los l´ıderes socio-pol´ıticos lo son a la vez de un gran nu´mero de aldeas. La
complejidad social es mayor, con ma´s clases y grupos sociales.
Estado: Es el u´ltimo sistema social empleado, y su caracter´ıstica principal es la existencia de un
poder centralizado que controla la vida de un nu´mero much´ısimo mayor de personas. Tambie´n
tiene una gran importancia la planificacio´n urbana a la hora de crear nuevos asentamientos o de
reformar los existentes, y la capacidad redistributiva del poder central, que lleva a la presencia
de actividades econo´micas no agr´ıcolas, como alguna industria. El ejemplo cla´sico de este sistema
ser´ıan las ciudades-estado mesopota´micas, o el Imperio Romano.
Esta clasificacio´n es una visio´n extremadamente simplificada de la realidad, pero es interesante para poder
sistematizar algunos de los factores encontrados en las poblaciones.
3.3. Algunas estad´ısticas sobre las poblaiones
Para poder analizar la gran cantidad de datos recopilados, es necesario el empleo de algunas te´cnicas
estad´ısticas sobre los mismos. Empezaremos representando en un gra´fico el ı´ndice de individuos afectados
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por cribra en cada poblacio´n, as´ı como el porcentaje de individuos adultos y subadultos de las mismas,
co´mo se ve en la figura ??)
Figura 3.1: Gra´fico de Incidencia de Cribra y estructura demogra´fica
En dicho gra´fico parece apreciarse una relacio´n inversa entre un elevado porcentaje de individuos adultos
y el ı´ndice de incidencia de la cribra en la poblacio´n. Analizaremos esa posible relacio´n mediante el test
de correlacio´n de Spearman:
> cor.test(crib_pob$CRIB_INDEX, crib_pob$I_SUBADULT, method="spearman")
Spearman's rank correlation rho
data: crib_pob$CRIB_INDEX and crib_pob$I_SUBADULT
S = 1820.778, p-value = 0.02027




Como se puede apreciar, la p es menor a 0.05, lo cual implica la existencia de cierta relacio´n entre ambas
variables estad´ısticamente significativa. Para poder apreciar au´n ma´s las diferencias entre la incidencia
de la cribra en adultos y en subadultos aplicamos el test de Mann-Whitney-Wilcoxon para comprobar si
existe diferencia entre los valores de unos y otros:
> wilcox.test(crib_pob$CI_SUBADULT,crib_pob$CI_ADULT)
Wilcoxon rank sum test with continuity correction
data: crib_pob$CI_SUBADULT and crib_pob$CI_ADULT
W = 657.5, p-value = 6.117e-05
alternative hypothesis: true location shift is not equal to 0
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Como podemos apreciar, la diferencia es extremadamente significativa, lo cual indica que la incidencia en
cada grupo de edad es muy diferente.
Podemos estudiar tambie´n si existe algu´n tipo de relacio´n entre la latitud en la que encontramos cada
yacimiento, y la incidencia de la cribra en e´l. Co´mo hemos visto la fuerte relacio´n entre estructura
demogra´fica e incidencia de cribra, someteremos a examen tanto el indice total de cribra en la poblacio´n
como su incidencia diferenciada por edad.
Emplearemos los valores absolutos de latitud en coordenadas UTM, teniendo en cuenta que el mismo
valor de latitud en cada hemisferio corresponde a la frontera entre las zonas tropicales (de 0 a 23.43),
templadas (de 23.43 a 66.55) y polares (ma´s de 66.55):
> cor.test(crib_pob_enr$CRIB_INDEX, abs(crib_pob_enr$Latitud), method="spearman")
Spearman's rank correlation rho
data: crib_pob_enr$CRIB_INDEX and abs(crib_pob_enr$Latitud)
S = 11508.45, p-value = 0.4022




> cor.test(crib_pob_enr$CI_SUBADULT, abs(crib_pob_enr$Latitud), method="spearman")
Spearman's rank correlation rho
data: crib_pob_enr$CI_SUBADULT and abs(crib_pob_enr$Latitud)
S = 3906.736, p-value = 0.8459




> cor.test(crib_pob_enr$CI_ADULT, abs(crib_pob_enr$Latitud), method="spearman")
Spearman's rank correlation rho
data: crib_pob_enr$CI_ADULT and abs(crib_pob_enr$Latitud)
S = 2616.296, p-value = 0.143




Se ve que no existe relacio´n estad´ısticamente significativa entre la latitud del yacimiento y la incidencia
de la cribra en el mismo. Esto no llevara´ a rechazar hipo´tesis de origen de la misma relacionadas con el
clima.
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Figura 3.2: Incidencia de la Cirbra en sociedades consideradas Bandas (1), Cacicazgos (2) o Estados (3)
Por u´ltimo compararemos la incidencia de la cribra en los diferentes sistemas sociales, figura 3.2
Aparece una cierta tendencia a aumentar la incidencia de la lesio´n cuando aumenta la complejidad social,
aunque estad´ısticamente no sea significativa. Hay que sen˜alar el hecho del bajo nu´mero de poblaciones
con estructura de banda con incidencia de cribra, lo que desvirtu´a los resultados de esta comparacio´n.
3.4. Algunos casos concretos
Para poder seguir explorando los datos relacionados con la cribra nos centraremos ahora en algunas de
las poblaciones analizadas, por la existencia de datos que no tenemos en otras poblaciones, ya sean series
temporales documentadas o ana´lisis qu´ımicos complementarios.
3.4.1. Valle bajo del Rı´o Chubt, Argentina
Aparece una serie temporal de poblaciones, datadas por radiocarbono en anteriores al 1000 BP, entre el
1000 y el 400BP y entre el 400 y el 200 BP. Lo interesante aparte de poder estudiar la evolucio´n de la
incidencia de la cribra en cada momento es la existencia de ana´lisis de iso´topos estables, que nos permiten
realizar una reconstruccio´n de la dieta que segu´ıan (Go´mez Otero and Novellino, 2011). Figura 3.3
Los estudios isoto´picos muestran en el primer periodo estudiado una gran diversidad de fuentes de alimen-
to, tanto mar´ıtimas como terrestres. En el segundo periodo hay un aumento del consumo de mamı´feros
marinos, y de plantas C4, mientras que en el u´ltimo periodo hay un mayor peso de las prote´ınas, lo que
podr´ıa estar relacionado con la llegada del caballo tras el contacto con los europeos. (Ib´ıdem)
En el mismo art´ıculo refieren a un aumento progresivo de la sedentarizacio´n del grupo, con un aumento de
la concentracio´n de poblacio´n en los asentamientos, llegando a establecer lazos comerciales permanentes
con las poblaciones europeas. En ningu´n momento deja de haber alimentos de origen animal en la dieta,
ya sean mamı´feros marinos, grandes mamı´feros terrestres como el caballo, u otros animales de menor
taman˜o, como el guanaco. (Ib´ıdem)
3.4.2. Norte de Suda´frica
En la zona norte de Suda´frica tambie´n encontramos una serie temporal espacialmente concentrada, en la
que se aprecia un par de cosas interesantes (figura 3.4 )
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Figura 3.3: Incidencia total de crbra en las poblaciones del valle bajo del Chubut, Argentina
Figura 3.4: Incidencia de Cribra en la poblacio´n del norte de Suda´frica, del 1000 al 1300 d.C., del 1300
al 1830 y posterior al 1830.
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La incidencia de cribra en subadultos y la incidencia total presentan tendencias distintas, relacionadas
con el escaso nu´mero de individuos infantiles encontrados en el periodo intermedio, so´lo dos, de los cuales
uno presneta cribra, lo que eleva el I´ndice al 50 %. Pero lo interesante es la tendencia de ı´ndice general a
la baja segu´n pasa el tiempo.
Parece haber una cierta tendencia al aumento de la movilidad por la presio´n de otros grupos como los
zulues, pero quiza´s lo ma´s interesante es la presencia en coprolitos correspondientes a la primera etapa
de para´sitos intestinales, en particular trichuris trichiura, un gusano intestinal (Steyn, 2003)
3.4.3. Egipto en el reino nuevo
En este caso tenemos los datos de tres poblaciones pra´cticamente contempora´neas (Buzon, 2006). Por un
lado la ciudad de Tombos, en la actual Nubia, que fue una ciudad secundaria, con algunos monumentos
funerarios, pero nunca con un gran nu´mero de habitantes, sobre todo si la comparamos con las grandes
ciudades de Memphis y Querneh. Co´mo podemos apreciar si vemos los ı´ndices de cribra, en las grandes
ciudades su incidencia es mayor, sobre todo en la capital, Memphis(figura 3.5 )
Figura 3.5: Incidencia de Cribra en los asentamientos de Tombos, Memphis y Querneh, en el Imperio
nuevo
3.4.4. Dorset
En el yacimiento brita´nico de Dorset aparecen dos poblaciones diferenciadas, una de la Edad del Hierro
y otra tras la invasio´n romana de la isla(Redfern and DeWitte, 2011). Como se puede apreciar en la
figura 3.6, el ı´ndice de cribra en la poblacio´n bajo´ tras la llegada de los romanos, los cuales parece que
no encontraron especial resistencia en la zona, y que ra´pidamente construyeron un asentamiento urbano
con ban˜os pu´blicos y un sistema subterra´neo de evacuacio´n de aguas residuales y letrinas.
3.5. Hipo´tesis vs. datos
Tras este breve recorrido por algunos datos recopilados de poblaciones con presencia de cribra, podemos
intentar enfrentarlos a las diversas hipo´tesis que recopilamos anteriormente, para ver si concuerdan con
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Figura 3.6: Incidencia de Cribra en el yacimiento de Dorset, Reino Unido, durante la Edad del Hierro
(IA) y el periodo Romano Brita´nico (RB)
las mismas. La hipo´tesis de un origen hipofe´rrico no la tenemos en cuenta por la necesidad de niveles
adecuados de hierro para poder realizar la expansio´n de la me´dula (Walker et al., 2009).
Un posible origen ubicado en un aumento de anemia talasemia por la existencia de malaria en la zona
tendr´ıa que explicar la presencia de cribra en zonas donde la enfermedad se encuentra ausente. En primer
lugar, no se ha documentado en el continente americano, de donde proceden algunas de las poblaciones
estudiadas, as´ı como los propios Pueblo estudiados en el art´ıculo de Walker et al. (Ib´ıdem). Pero se podr´ıa
argumentar la posible existencia de dicha enfermedad en e´poca precolombina (aunque seguir´ıa sin poder
explicar la presencia de cribra en la poblacio´n Pueblo, histo´ricamente registrada), pero lo que no es posible
es la presencia de malaria en aquellas zonas donde los mosquitos hue´sped del para´sito no pueden vivir,
como el caso de la poblacio´n del yacimiento de Point Hope (Dabbs, 2011), demasiado cerca del c´ırculo
polar a´rtico.
La relacio´n entre la cribra y la estructura demogra´fica de la poblacio´n demuestra que la lesio´n debe
estar relacionada con algu´n proceso que tiene lugar durante la infancia del individuo. La bu´squeda del
posible origen de esta en la presencia de hematomas supraorbitales a consecuencia del escorbuto tiene
en ese detalle un pequen˜o problema, ya que el escorbuto aparece por una falta de Vitamina C en la
dieta, la cual suele ser comu´n a todos los individuos del grupo, por lo que las lesiones aparecer´ıan ma´s
en adultos de lo que encontramos. Se plantea (Ib´ıdem) que esta diferencia se explica por la presencia de
un periostio ma´s debil en los individuos inmaduros. Pero esta teor´ıa presenta algunos fallos ma´s, como
que las lesiones provocadas por un aumento de la vascularizacio´n en la zona explicar´ıa la aparicio´n de
lesiones canaliformes, pero no aquellas poro´ticas, que son ma´s comunes y aparecen en todos los rangos
de edad. Por otra parte, la incidencia del escorbuto, diagnosticado mediante otros elementos esquele´ticos
es muy inferior, con un ı´ndice de un 2.7 % en el propio art´ıculo de Walker (Ib´ıdem) y pra´cticamente sin
referencias en los art´ıculos de las dema´s poblaciones.
En cambio, que la cribra sea fruto de la presencia de una anemia megalobla´stica provocada por niveles
bajos de vitamina B12 se nos antoja una explicacio´n mucho ma´s plausible. En primer lugar, no depender´ıa
de la existencia de alguna especie animal incapaz de habitar algunos de los ecosistemas vistos, o de otras
enfermedades no detectables en el resto del esqueleto. Y coincidir´ıa plenamente con la demo-patolo´gica
hallada en los yacimientos, al provocar una expansio´n medular por el aumento de la eritropoyesis que se
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concentra en la zona craneal durante la infancia. Pero sobre el origen de ese de´ficit de vitamina B12 se
planteaba por un lado una dieta pobre en dicho nutriente, y por el otro una mala absorcio´n provocada
por infecciones parasitarias. Observando cada una de las posibilidades, la primera de ellas se nos antoja
muy poco probable. Pra´cticamente, todos los alimentos de origen animal contienen esa vitamina, y es
por ello que en el art´ıculo de Walter et al. (ib´ıdem) se detecta la carencia en dieta en un grupo religioso
actual, estrictamente vegano. Por tanto, ser´ıa necesario que todas las poblaciones que presentan cribra
rechazaran totalmente el consumo de alimentos de origen animal, no so´lo carne y pescado, sino tambie´n
huevos o leche. Y dentro de las poblaciones recopiladas en este trabajo al menos hay dos donde este
requisito no se cumple. Por un lado, en el yacimiento de Point Hope, en Alaska, la subsistencia del grupo
se basaba en los recursos marinos, principalmente la pesca la caza de mamı´feros (Dabbs, 2011). Por otro,
en los yacimientos del valle del Chubut, en Argentina, los ana´lisis de iso´topos estables han demostrado
la importancia que el consumo de animales, tanto terrestres como marinos, han tenido a lo largo de toda
la serie temporal (Go´mez Otero and Novellino, 2011). Estos dos ejemplos bastan para desestimar la idea
de que es necesaria una dieta baja en B12 para provocar la presencia de cribra.
Por todo lo anteriormente expuesto, consideramos el de´ficit de vitamina B12 derivado de problemas con
para´sitos intestinales como la explicacio´n ma´s coherente para el origen de la cribra orbitalia. La presencia
de esas infecciones parasitarias se encontrara´n muy probablemente relacionadas con situaciones de higiene
deficiente provocado por la concentracio´n de personas en un entorno fijo. Es por ello que aumentos en la
densidad de poblacio´n agrupada en las mismas zonas de ha´bitat provocan una mayor incidencia, y por
el contrario, la construccio´n de sistemas eficaces de eliminacio´n de residuos, como en la dorset romana
(Redfern and DeWitte, 2011), facilitan que dicha incidencia sea menor.
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Capı´tulo4
Deformacio´n craneal intencionada y
morfometr´ıa geome´trica
Tras el trabajo realizado en el Museo de Lisboa, y durante la revisio´n de los datos obtenidos, se planteo´
la posibilidad de que los cra´neos estudiados presentaran algu´n tipo de deformacio´n estructural producida
durante su crecimiento. Algunos detalles observados apuntaban a esa posibilidad, como la complejidad de
la sutura lamboidea y la presencia de huesos supranumerarios en la misma con relativa frecuencia, ambos
elementos relacionados con deformaciones intencionadas en pra´cticas culturales por Brothwell (Brothwell,
1972).
Para poder identificar con claridad la presencia de dichas caracter´ısticas en la poblacio´n estudiada se
decidio´ emplear te´cnicas de morfometr´ıa geome´trica a las ima´genes tomadas, estrategia ya explorada an-
teriormente en otros estudios (Friess and Baylac, 2003), (Perez, 2007). Para poder aplicar dichos examenes
a la poblacion portuguesa antes hab´ıa que poder seleccionar cuales de los mismos eran u´tiles para poder
separar cra´neos con deformacio´n de cra´neos sin la misma, y hab´ıa que realizarlos sobre una poblacio´n de
referencia para poder compararlos.
4.1. Deformacio´n craneal intencionada
La deformacio´n craneal intencionada es una pra´ctica cultural conocida en mu´ltiples lugares del mundo
a lo largo del tiempo. Una de la primeras obras que abordaron este tema, con una gran profundidad,
fue el libro de Dingwall de 1931 Artificial Cranial Deformation: A Contribution to the Study of Ethnic
Mutilations (Dingwall, 1931). En ella habla de diversas culturas de los cinco continentes que la prac-
tican, con diversos me´todos, consiguiendo formas distintivas. Campillo (Campillo, 1994) explica que la
deformacio´n se consigue aplicando vendajes, tablas o caulquier otro elemento que ejerza presio´n sobre
el cra´neo del bebe´ desde el nacimiento hasta aproximadamente los seis meses de vida, condicionando de
esta manera la forma que tendra´ la bo´veda cuando finalice su crecimiento y termine su osificacio´n. Ofrece
varias reconstrucciones de estas te´cnicas, figura 4.1.
Las pra´cticas ma´s antiguas documentadas podr´ıan hallarse en los restos paleol´ıticos del yacimiento de
Shanidar, y se trata de restos de neandertales, y llegan hasta la Francia del siglo XIX (figura ??, aparecien-
do indicios en la Europa medieval o el Egipto antiguo (figura 4.3, pero sobre todo llegando a su ma´xima
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Figura 4.1: Ilustracio´n obtenida de ??. A y B, formas de ejercer a presio´n sobre un cra´neo inmaduro. C,
figurilla prehispa´nica que muestra una te´cnica de deformacio´n. D-I, diversas te´cnicas documentadas.
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expresio´n en las culturas americanas precolombinas(Pany and Wiltschke-Schrotta, 2008), (Arensburg and
Hershkovitz, 1988).
4.2. Morfometr´ıa geome´trica
La morfometr´ıa se puede definir como un conjunto de te´cnicas estad´ısticas para el ana´lisis de la variabilidad
en el tamn˜o y la forma de los o´rganos y organismos. Algunos de esas te´cnicas se han modificado para
poder abarcar problemas no biolo´gicos.
Para realizar este ana´lsis se toman una serie de datos sobre los espec´ımenes a estudiar, en forma de
Landmarks o puntos de referencia, normalmente situados en puntos biolo´gicamente relevantes, como los
puntos antropolo´gicos craneales, estructuras o´seas, o diversos hitos anato´micos. Otro tipo de datos que se
utilizan son las curvas con pseudolandmarks igualmente espaciados entre hitos anato´micos, y los contornos
de estructuras(Rabello Monteiro and Furtado dos Reis, 1999).
Una vez tomados estos datos, se someten a varios test geome´trico-estad´ısticos, dependiendo del tipo de
dato obtenido, as´ı como de la preguntas a responder con los mismos. En este trabajo trabajaremos con
un test, el Ana´lisis General de Procrustes, GPA por sus siglas en ingle´s, que es el ma´s empleado cuando
contamos con landmarks o pseudolandmarks.
La coleccio´n de referencia
Las ima´genes que se emplearon en los tests provienen de colecciones de tres museos, el Museo Nacional
de Antropolog´ıa, que nos proporciono´ los espec´ımenes con deformaciones, el Museo Arqueolo´gico de
Oviedo, y el Museo de los Or´ıgenes de San Isidro (Madrid), estos dos so´lo con ejemplares sin deformacio´n
intencionada. Todas las ima´genes de los cra´neos, as´ı como la presencia o ausencia de deformacio´n, y su
nombre de espe´cimen se encuentran en las figuras 4.4 y 4.5.
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Figura 4.2: Fotograf´ıa de deformacio´n craneal intencionada en Tolouse, siglo XIX. (Creative Commons)
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Figura 4.3: Representacio´n de la cabeza del farao´n Akenato´n, S. XIV a.C. Obse´rvese la forma de la bo´veda
craneal. (Creative Commons)
El ana´lisis generalizado de procrustes se emplea cuando los datos son coordenadas de puntos. El primer
paso para poder comparar varios espec´ımenes es promediar la posicio´n de cada punto en cada individuo,
para eliminar diferencias de escala o de posicio´n. Posteriormente se calcula la distancia euclidiana entre
estos puntos, y sobre estos valores se aplica un ana´lisis de componentes principales (PCA), que permite
condensar una gran cantidad de informacio´n referida a las diferencias de formas en un gra´fico con dos
dimensiones artificiales.
Para aplicar este test, tomaremos en primer lugar una serie de puntos anato´micos cla´sicos, que se pueden
apreciar en una fotograf´ıa craneal lateral. Estos puntos sera´n Glabela, Bregma, Lambda, Inion, Asterion
y el Meato Auditivo (Figura ??), y los datos sera´n analizados mediante el paquete geomorph (Adams and
Otarola-Castillo, 2013). En primer lugar, se realiza un ana´lisis de procrustes sobre los landmarks de los
diferentes individuos, cuyo resultado se puede ver en la figura 4.7. Se puede ver la posicio´n de cada punto en
gris, y el centroide matema´tico en negro. Sobre los resultados obtenidos se aplicara´ el PCA, devolvie´ndonos
un gra´fico son la distancia entre espec´ımenes (figura 4.8), y finalmente realizaremos un dendrograma para
poder apreciar la separacio´n (figura 4.9). Estos mismos pasos lo realizamos posteriormente tomando la
l´ınea de la silueta entre la glabela y el asterion, y tomaremos una serie de pseudolandmarks, 10, 20, 40,
50 y 100, espaciados regularmente, para ver en que caso la separacio´n es ma´s visible. En el caso de los 10
landmarks, figuras 4.10, 4.11 y 4.12. En el de 20, figuras 4.13, 4.14 y 4.15. En el de 40, figuras 4.16, 4.17
y 4.18. En el de 50, figuras 4.19, 4.20 y 4.21. Y en el de 100, figuras 4.22, 4.23 y 4.24.
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Figura 4.4: Coleccio´n de referencia, cra´neos no deformados.
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Figura 4.5: Coleccio´n de referencia, cra´neos con deformacio´n.
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Figura 4.6: Representacio´n de los puntos anato´micos tomados
Figura 4.7: Landmarks puntos antropolo´gicos
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Figura 4.8: Ana´lsis de componentes principales de landmarks antropolo´gicos
Figura 4.9: Dendrograma de separacio´n por Landmarks antropolo´gicos
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Figura 4.10: Representacio´n de los 10 pseudolandmarks de la silueta (girado 90º).
Figura 4.11: Aplicacio´n de ana´lisis de componentes principales sobre 10 pesudolandmarks
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Figura 4.12: Dendrograma obtenido de los resultados del PCA sobre 10 pseudolandmarks
Figura 4.13: Representacio´n de los 20 pseudolandmarks de la silueta.
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Figura 4.14: Aplicacio´n de ana´lisis de componentes principales sobre 20 pesudolandmarks
Figura 4.15: Dendrograma obtenido de los resultados del PCA sobre 20 pseudolandmarks
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Figura 4.16: Representacio´n de los 400 pseudolandmarks de la silueta.
Figura 4.17: Aplicacio´n de ana´lisis de componentes principales sobre 40 pesudolandmarks
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Figura 4.18: Dendrograma obtenido de los resultados del PCA sobre 40 pseudolandmarks
Figura 4.19: Representacio´n de los 50 pseudolandmarks de la silueta.
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Figura 4.20: Aplicacio´n de ana´lisis de componentes principales sobre 50 pesudolandmarks
Figura 4.21: Dendrograma obtenido de los resultados del PCA sobre 50 pseudolandmarks
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Figura 4.22: Representacio´n de los 100 pseudolandmarks de la silueta.
Figura 4.23: Aplicacio´n de ana´lisis de componentes principales sobre 100 pesudolandmarks
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Figura 4.24: Dendrograma obtenido de los resultados del PCA sobre 100 pseudolandmarks
4.3. ¿Deformacio´n craneal intencionada en las poblaciones de
Portugal?
Como se comento´ anteriormente, durante la realizacio´n del estudio en el museo, y posteriormente en la
revisio´n de los datos recogidos, hubo varios detalles que nos llamaron la atencio´n, entre ellos el gran
nu´mero de mujeres, la complejidad de la sutura lamboidea, la presencia inusual de varios casos de huesos
supranumerarios en esa zona, y la forma inusual de algunas bo´vedas craneales. Algunas de estas observa-
ciones se corresponden con s´ıntomas de una posible deformacio´n craneal intencionada(Brothwell, 1972).
Para poder descubrir si esta situacio´n era real, o so´lo variaciones naturales de los individuos se decidio´
aplicar los mismos tests morfome´tricos vistos anteriormente, incluyendo espec´ımenes de la poblacio´n. Se
realizo´ el GPA con puntos anato´micos, y con 30 pseudolandmarks igualmente espaciados. Y los resultados
se pueden observar en las figuras de la 4.25 a la 4.30.
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Figura 4.25: Ana´lisis de procrustes de los puntos anato´micos de la coleccio´n de referencia y de la muestra
portuguesa.
Figura 4.26: Gra´fica con los resultados del GPA de los puntos anato´micos de ambas poblaciones
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Figura 4.27: Dendrograma de separacio´n por los resultados de la GPA de los puntos anato´micos. Los
individuos IMGP son los de la poblacio´n del museo de Lisboa
Figura 4.28: Resultado del ana´lisis de procrustes sobre 30 pseudolandmarks de la poblacio´n de referencia
y la coleccio´n de Lisboa
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Figura 4.29: Gra´fica con los resultados de GPA sobre 30 pseudolandmarks de la poblacio´n de referencia
y la coleccio´n de Lisboa
Figura 4.30: Dendrograma de separacio´n con los resultados de la GPA sobre 30 pseudolandmarks de la
poblacio´n de referencia y la coleccio´n de Lisboa. Individuos IMGP son los de la poblacio´n del museo de
Lisboa
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Podemos observar co´mo en el dendrograma aparecen algunos ejemplares lisboetas intercalados con aque-
llos de la coleccio´n de referencia, lo que demuestra la presencia de cierta deformacio´n en dichos casos. Esta
deformacio´n se observa en cra´neos tanto Mesol´ıticos (IMGP1223, figura 4.31, IMGP1225, figura 4.32) co-
mo Neol´ıticos (IMGP1281, figura 4.33, IMGP1292, figura 4.34, IMGP1309, figura 4.35, IMGP1288, figura
4.36). Este hecho, del que no hemos encontrado mencio´n bibliogra´fica alguna, se presta a una investiga-
cio´n posterior con mayor detalle, ampliando tanto la muestra como variando las te´cnicas morfome´tricas.
Figura 4.31: Individuo IMGP1223
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Figura 4.32: Individuo IMGP1225
Figura 4.33: Individuo IMGP1281
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Figura 4.34: Individuo IMGP1292
Figura 4.35: Individuo IMGP1309
47
CAPI´TULO 4. DEFORMACIO´N CRANEAL INTENCIONADA Y MORFOMETRI´A GEOME´TRICA




A la vista de los datos procesados durante todo el trabajo, hay una serie de conclusiones que se pueden
extraer de ellos. Antes de comenzar con ellas, hay que tener en cuenta que aunque la coleccio´n antro-
polo´gica estudiada es impresionante, el taman˜o de la muestra as´ı como la rapidez del estudio redujeron
mucho el poder resolutivo de la misma. Por ello, todo lo aqu´ı planteado no deja de ser preliminar y de
estar sujeto a un estudio ma´s profundo en el futuro, que confirmen o rechacen estas conclusiones.
Sobre la cribra orbitalia El estudio de la pequen˜a base de datos recopilada, as´ı como las relaciones
estad´ısticas observadas, plantean que de las hipo´tesis aparecidas a lo largo del tiempo sobre su causa,
la falta de vitamina B12 relacionada con infecciones parasitarias intestinales es la ma´s probable. Sobre
una posible dieta pobre en dicha vitamina como causa, en los concheros portugueses encontramos una
so´lida prueba en su contra, ya que tenemos constancia no so´lo arqueolo´gica (con verdaderas montan˜as de
conchas de marisco) sino tambie´n isoto´pica (lo que demostraba que se lo comı´an) de un consumo masivo
de moluscos bivalvos, en especial berberecho, una especie con un alto contenido en B12.
Aparte de este posible rigen de la cribra, observamos una relacio´n entre dichas infecciones y aumentos
de la sedentarizacio´n y la densidad de poblacio´n de los grupos, al ser la agrupacio´n de personas sin
medios sanitarios eficaces una causa evidente de dicho parasitismo, como ya se apuntaba en el art´ıculo
de Walker et al. (Walker et al., 2009). La cribra ser´ıa, por tanto, un indicador por si misma de dichas
condiciones culturales, sedentarizacio´n y agrupacio´n apareciendo por tanto en los concheros mesol´ıticos,
con grupos culturales sedentarios, pero con alimentacio´n no estrictamente vegana. Algo parecido aparece
en los primeros grupos sedentarios de la humanidad, la cultura natufiense (Edwards and Webb, 2002).
Sobre la deformacio´n craneal intencionada La deformacio´n corporal como pra´ctica cultural es algo
comu´n a lo largo del espacio el tiempo, desde los pies de loto de China hasta los pendientes y piercings
occidentales actuales. Y dentro de esta, tiene una gran importancia la deformacio´n durante los primeros
meses de vida de los huesos craneales, para otorgar durante toda su existencia una forma inusual, que
marcara´ de alguna manera al individuo au´n cuando sea adulto. Sobre las causas de estas pra´cticas, no
podemos estar seguros de ellas, ya que no habra´ causas universales, sino en cada cultura tendr´ıa un
sentido, una motivacio´n y unos me´todos distintos.
Aunque como hemos visto la deformacio´n craneal intencionada aparece en todo el mundo, es en la Ame´rica
Prehispa´nica donde tiene un mayor arraigo, por la gran cantidad de restos deformados aparecidos. Es
49
CAPI´TULO 5. CONCLUSIONES
por ello que el grueso de la investigacio´n se ha centrado en esta zona, obviando otros lugares. Por otra
parte, aunque se aleje su origen hasta los 45000 an˜os de los restos de Shanidar, siempre es remarcable la
presencia de esta pra´ctica en momentos tan antiguos.
Pero quiza´s lo ma´s importante que se puede extraer sobre este tema de este trabajo es la exploracio´n con
morfometr´ıa gemome´trica en dos dimensiones de dichas deformaciones, lo que puede dar pie´ a trabajos
posteriores que empleen dichas te´cnicas para buscar estos rituales en otras culturas donde hasta ahora
hayan pasado desapercibidos.
Sobre la poblacio´n estudiada Centra´ndonos en las poblaciones mesol´ıticas y Neol´ıticas de los ma´r-
genes de los r´ıos Sado y Muge de Portugal, hay varias conclusiones que podemos extraer:
La poblacio´n de los yacimientos Mesol´ıticos era esencialmente sedentaria, y su manutencio´n se
basaba en la explotacio´n de recursos marinos localizados claramente en el paisaje.
En el paso del Mesol´ıtico al Neol´ıtico en la zona, aumenta la incidencia de cribra orbitalia en
la poblacio´n, lo que puede estar relacionado con un aumento de la densidad de poblacio´n en los
asentamientos.
Tanto en un periodo como en el otro aparece la deformacio´n craneal intencionada como pra´ctica
ritual, lo que ma´s alla´ de sus propias implicaciones ideolo´gicas indica la continuidad de tradiciones








APE´NDICE A. TABLA DE DATOS
Figura A.1: Tabla de datos de las poblaciones con cribra
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